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Perawat memiliki peran penting dalam memberikan asuhan keperawatan tanpa terlewat. Kejadian missed 
nursing care dapat mengakibatkan permasalahan yang dapat menurunkan kualitas kepuasan pasien. Kualitas ini 
dapat dipertahankan dengan kerja tim yang efektif. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara 
kerja tim dengan missed nursing care dalam perawatan pasien di rumah sakit. Penelitian cross-sectional ini 
dilakukan secara online kepada 93 perawat. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner MIISSCARE survey 
untuk mengukur kejadian missed nursing care dan nursing teamwork survey (NTS) untuk mengukur kerja tim. 
Teknik sampling yang digunakan penelitian ini adalah nonprobability sampling dengan pendekatan consecutive 
sampling. Data dianalisis melalui statistik deskriptif dan uji Spearman’s-Rho dengan alpha <0,05. Hasil 
penelitian menunjukkan mean missed nursing care 1.33, mean kerja tim 4.61, dan uji korelasi menunjukkan 
nilai p-value= 0,000 r= -0,548 bahwa ada hubungan negatif antara kerja tim dengan missed nursing care, 
semakin baik kerja tim, maka akan semakin rendah kejadian missed nursing care. Perawat diharapkan mampu 
mempertahankan kerja tim dengan baik dan dapat mengikuti pelatihan kerja tim perawat. 





Nurse has  an important role in providing nursing care without missing. The incident of missed nursing care 
can cause problems that  reduce the quality of patient satisfaction. This quality can be maintained by effective 
teamwork. The purpose of this study was to determine the relationship between teamwork and missed nursing 
care in patient care at the hospital. This cross-sectional study was condacted online to 93 nurses. The self-
report data were collected using the MISSCARE survey questionnaire to measure the incidence of missed 
nursing care and nursing teamwork survey (NTS) to measure teamwork. The sampling technique used in this 
study is nonprobability sampling with a consecutive sampling. The data were analyzed though Spearman’s-Rho 
test with alpha <0,05. The results showed that the mean missed nursing care is 1.33, mean teamwork is 4.61, 
and the corelation test showed p-value= 0,000 r= -0,548 that there is a negative relationship between teamwork 
and missed nursing care, the better the teamwork, the lower the incidence of missed nursing care. Nurses are 
expected to be able to maintain good teamwork and be able to participate in nurse teamwork training. 
 




 Perawat memiliki peranan penting 
dalam menyediakan layanan kesehatan di 
suatu tatanan rumah sakit (Albsoul, 2019). 
Salah satu peran perawat adalah 
memberikan asuhan keperawatan kepada 
pasien dengan aman tanpa ada yang 
terlewatkan atau tertunda (missed nursing 
care) (Nilasari et al., 2020). Missed 
nursing care adalah tindakan perawatan 
yang diberikan belum lengkap/ kelalaian 
(Kalisch et al., 2009). Missed nursing care 
ini menjadi permasalahan besar yang dapat 
menurunkan kualitas kepuasan pasien, 
meningkatkan readmission sampai 
meningkatkan angka mortalitas di 
beberapa rumah sakit (Nilasari et al., 
2020). 
 Fenomena missed nursing care 
sebagian besar (55-98%) perawat 
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meninggalkan satu atau lebih asuhan 
keperawatan (Scott et al., 2019). Missed 
nursing care pernah terjadi di rumah sakit 
beberapa negara, yaitu Inggris sebanyak 
86% dan Swedia sebanyak 74% perawat 
yang pernah melewatkan asuhan 
keperawatan di akhir shifnya (Ball et al., 
2018). Sementara itu, data di Indonesia 
didapatkan bahwa sebesar 80% kinerja 
perawat dengan beberapa intervensi 
keperawatan masih di bawah standar 
(Asmirajanti, Hamid, & Hariyati, 2019). 
Di Jakarta, salah satu rumah sakit tipe A 
yang merupakan rumah sakit rujukan 
nasional tertinggi diketahui perawat di satu 
ruang rawat sub instalansi rawat inap 
sering kali melewatkan pemberian posisi 
kepala 15-30 derajat yang hanya 23%, 
pemberian nutrisi hanya 24%, dan 
memfasilitasi buang air kecil (BAK) hanya 
21% yang telah dilakukan oleh perawat  
(Nilasari et al., 2020).  
 Perawat cenderung melewatkan 
beberapa item perawatan dalam pemberian 
asuhan keperawatan yaitu seperti 
ambulasi, kebersihan mulut, pengiriman 
makanan, pendidikan pasien, dukungan 
emosional, asupan dan pengeluaran cairan, 
mendokumentasikan, merencanaan 
kepulangan untuk pasien, dan kegiatan 
pengawasan keperawatan umum (Kalisch, 
2006). Missed nursing care menjadi 
prediktor yang signifikan terhadap 
kepuasan pasien, kesalahan pengobatan, 
pasien jatuh, infeksi nosokomial, insiden 
kritis yang meningkat, dan luka tekan 
(Henderson et al, 2016). Alasan yang 
paling sering missed nursing care adalah 
sumber daya manusia (93,1%), diikuti 
sumber daya material (89,6%) dan 
komunikasi (81,7%) (Kalisch et al., 2011). 
Ketegangan komunikasi antar perawat 
dapat meningkatkan sekitar setengah 
kemungkinan pelaporan missed nursing 
care, yang sebagaimana hubungan negatif 
signifikan antara missed nursing care dan 
kerja tim dilaporkan menyumbang sekitar 
11% dari item missed nursing care (MNC) 
(Palese et al., 2015). Kerja tim perawat 
yang tidak adekuat dapat mengakibatkan 
missed nursing care (Kalisch & Lee, 
2010). Missed nursing care mempengaruhi 
hampir semua hasil keselamatan pasien 
(Recio-Saucedo et al., 2018). Kualitas 
perawatan dan keselamatan pasien dapat 
dibenahi melalui perawatan yang 
dilakukan oleh kerja tim (Hwang & Ahn, 
2015). 
 Kerja tim yang efektif adalah aspek 
berharga dari pemberian perawatan kepada 
pasien (Kaiser, et al, 2018). Penerapan 
kerja tim yang baik dapat membuat 
rencana asuhan keperawatan menjadi 
lengkap (Madonni,  Erwin, & Woferst, 
2015). Penelitian sebelumnya tentang 
missed nursing care telah 
merekomendasikan untuk menetapkan, 
melaksanakan, dan menilai pendekatan 
mengenai meningkatkan kerja tim, 
sehingga mampu membantu mengurangi 
terjadinya missed nursing care (Marguet & 
Ogaz, 2019). Sejauh ini belum ada 
penelitian yang mengesksplorasi hubungan 
kerja tim dengan missed nursing care 
dalam perawatan rumah sakit di Indonesia.  
 Berdasarkan uraian di atas, maka 
perlu dilakukan penguatan penelitian 
mengenai hubungan kerja tim dengan 
missed nursing care dalam perawatan 
pasien di Rumah Sakit. 
 
METODE 
 Rancangan penelitian 
menggunakan kuantitatif metode analitik 
korelasional dan desain penelitian yaitu 
cross-sectional study. Penelitian ini berupa 
survei yang mengunakan kuesioner 
nursing teamwork survey (NTS) dengan 33 
item pernyataan untuk mengukur kerja tim 
dan MISSCARE Survey dengan 25 item 
pernyataan untuk mengukur kejadian 
missed nursing care. Kuesioner-kuesioner 
tersebut telah diterjemahkan dalam bahasa 
Indonesia dan juga telah dilakukan uji 
validitas dan reliabilitas oleh penulis 
dengan jumlah sampel 15 responden. Hasil 
uji validitas nursing teamwork survey 
(NTS) dan MISSCARE Survey adalah valid 
dengan r-hitung > r-tabel [0.514] atau sig-r 
semua item <0.05. Hasil uji reliabilitas 
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kedua kesioner tersebut adalah reliabel, 
yaitu nilai cronbach alpha >0.6. Kuesioner 
nursing teamwork survey (NTS) per-
itemnya 0.988 dan MISSCARE Survey 
berkisar 0.982–0.983. Penilaian  kuesioner 
tersebut dalam penelitian ini menggunakan 
rata-rata (mean) total kerja  tim dan missed 
nursing care secara statistika deskriptif. 
Pengambilan sampel dengan teknik 
nonprobability sampling yang 
menggunakan pendekatan cosecutive 
sampling sampai memenuhi perhitungan 
besar sampel yang menggunakan rumus 
slovin dengan populasi (N) sebanyak 122 
perawat rawat inap yang berdasarkan hasil 
studi pendahuluan, sehingga sebagai 
berikut perhitungannya: 
 n =  N  
      1 + N. (d)
2
 
 n =  122      
      1 + 122. (0,05)
2
 
 n = 93,48 
 n = 93 responden 
Penelitian ini dilakuakn di Rumah Sakit 
Bhayangkara H. S. Samsoeri Mertojoso 
Surabaya pada bulan Februari 2021. 
Kriteria inklusi penelitian ini adalah 
perawat dengan lama kerja minimal 6 
bulan di unit/ ruangan dan memberikan 
perawatan secara langsung terhadap 
pasien. Penelitian ini telah dinyatakan 
layak oleh Komite Etik Penelitian 
Kesehatan Rumah Sakit Bhayangkara H. 
S. Samsoeri Mertojoso Surabaya dengan 
No. 01/1/KEPK/2021/RUMKIT. Dalam 
penelitian ini, untuk mengetahui hubungan 
antara kerja tim dengan missed nursing 
care menggunakan uji Spearman’s-Rho 













Gambaran Karakteristik Perawat  
Tabel 1.  
Distribusi Frekuensi Karakteristik Perawat 
 
 Berdasarkan tabel 1, karakteristik 
responden diketahui bahwa sebagian besar 
(67,7%) responden berpendidikan diploma 
3 (D3) yaitu 63 responden, hampir 
seluruhnya (90,3%) responden berjenis 
kelamin perempuan yaitu 84 responden, 
hampir setengahnya (36,5%) responden 
berusia kurang dari 25 tahun yaitu 34 
responden, hampir setengahnya (43%) 
lama responden bekerja di unit saat ini 
adalah 6 bulan–2 tahun yaitu 40 
responden. 
Gambaran Missed Nursing Care 
Tabel 2. 
Deskriptif Missed Nursing Care 
 
 Berdasarkan tabel 2, diketahui 
bahwa jumlah sampel 93 responden 
didapatkan nilai median missed nursing 
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care sebesar 1.20 dengan nilai minimum 
1.00 yaitu sebanyak 29 (31.2%) responden 
dan mean (standart deviasi) missed nursing 
care yaitu 1.33 (0.36) yang 
mengindikasikan bahwa missed nursing 
care ditemukan rendah. Sedangkan, untuk 
elemen missed nursing care didapatakan 
nilai tertinggi (maximum) adalah 3.14 
pada elemen intervensi kebutuhan dasar 
dengan median 1.43 dan confidence 
interval (CI) 95% elemen ini memiliki 
rentang 1.40–1.64 yang mengindikasikan 
bahwa elemen intervensi kebutuhan dasar 
dilaporkan tidak pernah sampai kadang 
terlewatkan. 
Gambaran Kerja Tim 
Tabel 3. 
Deskriptif Kerja Tim 
 
 Berdasarkan tabel 3, diketahui 
bahwa jumlah sampel 93 responden 
didapatkan nilai median kerja tim sebesar 
4.79 dengan nilai maksimum 5.00 yaitu 
sebanyak 34 (36.6%) responden dan mean 
(standart deviasi) kerja tim yaitu 4.61 
(0.44) yang mengindikasikan bahwa kerja 
tim ditemukan tinggi. Sedangkan, untuk 
komponen kerja tim didapatkan nilai 
terendah (minimum) adalah 3.00 pada 
komponen kepemimpinan tim dengan 
median 5.00 dan confidence interval (CI) 
95% komponen ini memiliki rentang 4.53–
4.73 yang mengindikasikan bahwa 
komponen kepemimpinan tim dilaporkan 
netral sampai sangat setuju.  
 
Hubungan Kerja Tim  dengan Missed 
Nursing Care 
Tabel 4. 
Uji Korelasi Kerja tim dengan 
Missed Nursing Care (Spearman’s-Rho) 
 
 Berdasarkan tabel 4, diketahui 
bahwa nilai signifikasi p [0.000] < 0.05, 
sehingga terdapat hubungan antara kerja 
tim dengan missed nursing care yang 
kekuatan hubungannya adalah kuat, yaitu 
0.548 dan arah hubungannya negatif/ 
berlawanan yang bermakna bahwa 
semakin kerja tim tinggi, maka kejadian 
missed nursing care rendah. 
 
PEMBAHASAN  
Missed Nursing Care 
 Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa missed nursing care ditemukan 
sebagian besar dilaporkan rendah. 
Penelitian ini sejalan dengan Attia, et al., 
(2014) yang mengungkapkan bahwa 
mayoritas perawat melaporkan missed 
nursing care yang rendah. Menurut Attia, 
et al (2014) dalam penelitiannya 
menjelaskan bahwa rendahnya missed 
nursing care disebabkan oleh 2 
kemungkinan, yaitu adanya peran dan 
tanggung jawab perawat yang dapat 
memenuhi kualitas perawatan pasien atau 
mereka tidak melaporkan sebenarnya 
karena ingin memberikan hasil yang baik 
tempat mereka bekerja. Sehingga, 
rendahnya missed nursing care dapat 
disebabkan oleh karakteristik perawat. 
 Karakteristik perawat dalam 
penelitian ini menemukan bahwa hampir 
setengahnya perawat rawat inap yang 
bekerja memiliki usia kurang dari 25 
tahun/ dewasa muda yaitu 34 responden. 
Hal ini sejalan dengan penelitian Mangole, 
Jurnal Perawat Indonesia, Volume 5 No 2, Hal 747-755, Agustus 2021             
e-ISSN2 548-7051 
Persatuan Perawat Nasional Indonesia Jawa Tengah               p-ISSN 2714-6502 
735 
 
Rompas, & Ismanto (2015) yang 
menyatakan bahwa pada tahapan dewasa 
muda individu telah memulai menata 
kehidupan untuk mencapai kestabilan. 
Menurut Potter & Perry (2005), seseorang 
memasuki tahap dewasa muda harus 
memiliki tanggung jawab dalam mencapai 
kestabilan dalam pekerjaan. Sehingga, 
perawat dalam tahap dewasa muda 
seharusnya memiliki perilaku yang stabil 
dan pencapian perilaku yang baik dalam 
memberikan asuhan keperawatan kepada 
pasien. 
 Berdasarkan elemen missed 
nursing care, ditemukan nilai tertinggi 
(maximum) adalah 3.14 yaitu pada elemen 
intervensi kebutuhan dasar. Pada temuan 
Winsett et al., (2016), mengungkapkan 
intervensi kebutuhan individu (1.84 ± 
0,60) dengan intervensi kebutuhan dasar 
(1.76 ± 0,55) merupakan nilai rata-rata 
yang jatuh dalam kategori jarang sampai 
kadang terlewatkan. Sehingga, intervensi 
kebutuhan dasar merupakan salah satu 
elemen missed nursing care tidak pernah 
sampai kadang terlewat yang dilaporkan 
oleh perawat. 
 Analisis lebih lanjut hasil data 
missed nursing care pada komponen 
intervensi kebutuhan dasar penelitian ini 
menemukan bahwa terdapat beberapa item 
yang kadang-kadang terlewatkan, yaitu 
item mengubah pasien setiap 2 jam 
sebanyak 15 responden (16,1%) dan 
perawatan mulut sebanyak 23 responden 
(24,7%). Penelitian ini sejalan dengan 
Hessels, et al., (2019) yang menunjukkan 
bahwa sebagian besar perawat kadang-
kadang melewatkan beberapa aspek 
asuhan keperawatan. Namun, penelitian ini 
tidak sejalan dengan Chapman et al., 
(2017) yang menemukan bahwa penilaian 
pasien yang dilakukan setiap shif, 
pemantauan glukosa sesuai perintah, dan 
penilaian ulang terfokus dilaporkan tidak 
pernah, jarang, atau kadang-kadang 
terlewatkan oleh perawat. Sehingga, 
pelaporan kuantitas missed nursing care 
dapat terjadi pada beberapa item 
perawatan dari subskala/ elemen missed 
nursing care yang lain karena mungkin 
adanya perbedaan unit/ ruang perawat 
bekerja. 
Kerja Tim 
 Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa sebagian besar kerja tim dilaporkan 
tinggi/ telah dilakukan secara maksimal. 
Penelitian ini sejalan dengan Polis, et al., 
(2017) bahwa skor keseluruhan lima 
komponen kerja tim yang meliputi 
kepercayaan, orientasi tim, cadangan, 
model mental bersama, dan kepemimpinan 
tim dinilai relatif tinggi dalam memberikan 
perawatan kepada pasien. Sehingga, kerja 
tim sangat dipengaruhi oleh karakteristik 
anggota tim perawat agar dapat memenuhi 
komponen kerja tim secara maksimal. 
 Karakteristik anggota tim perawat 
dalam penelitian ini ditemukan bahwa 
tingkat pendidikan paling rendah perawat 
rawat inap adalah diploma 3 (D3) dan 
dibuktikan bahwa sebagian besar perawat 
rawat inap berpendidikan diploma 3 (D3), 
yaitu 63 responden. Penelitian ini sejalan 
dengan Soliman & Eldeep (2020) yang 
menjelaskan pendidikan yang tinggi dapat 
meningkatkan skor kerja tim karena 
adanya pengetahuan tentang keterampilan 
komunikasi diantara perawat. Sehingga, 
perlunya menerapkan komunikasi yang 
baik diantara perawat agar kerja tim dapat 
berjalan secara maksimal. 
 Berdasarkan komponen kerja tim, 
ditemukan nilai terendah (minimum) 
adalah 3.00 yaitu pada komponen 
kepemimpinan tim. Peneltian sejalan 
dengan Attia et al., (2014) bahwa faktor 
kerja tim paling rendah adalah terkait 
dengan kepemimpin tim. Sehingga, 
kepemimpinan tim perlu ditingkatkan 
kembali untuk dapat memaksimalkan kerja 
tim. 
 Analisis lebih lanjut hasil data 
kerja tim pada komponen kepemimpinan 
tim dalam penelitian ini menunjukkan 
bahwa terdapat padangan netral anggota 
tim kepada kinerja pemimpin tim, yang 
meliputi item pemantauan kemajuan kerja 
tim (2,2%), penyeimbangan beban kerja 
tim (2,2%), perencanaan lebih luas 
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perubahan beban kerja (3,2%), dan 
memberi arahan yang relevan (2,2%). 
Namun, secara umum kepuasan kerja tim 
didapatkan bahwa dari 93 responden 
terdapat 44 responden (47,3%) sangat puas 
dengan kerja tim yang dilakukan di ruang 
rawat inap, tempat mereka bekerja. 
Penelitian ini sejalan dengan Kaiser et al., 
(2018) bahwa kepuasan dan 
kepemimpinan tim masih kurang dalam 
memfasilitasi kerja tim. Menurut Attia et 
al., (2014) dalam penelitiannya 
menjelaskan bahwa sebab kurangnya 
kepemimpinan tim karena masih 
kurangnya pelatihan perawat sebagai 
pemimpin tim dalam membuat 
perencanaan, memonitor kemajuan 
anggota tim selama shift, dan memberikan 
arahan yang relevan. Sehingga, perlunya 
pelatihan kepemimpinan tim agar secara 
tidak langsung akan berdampak pada kerja 
tim perawat yang dapat memperbaiki 
kualitas asuhan keperawatan kepada 
pasien.  
 
Hubungan Kerja tim dengan  Missed 
Nursing Care 
 Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa ada hubungan yang signifikan 
antara kerja tim dengan missed nursing 
care dalam perawatan pasien dengan 
kekuatan kuat dan arah hubungan negatif/ 
berlawanan. Penelitian ini sejalan dengan 
Yaghoubi, et al (2019) bahwa terdapat 
hubungan terbalik antara missed nursing 
care dengan kerja tim. Menurut Kalisch & 
Lee (2010), adanya hubungan negatif 
antara skor rata-rata missed nursing care 
dan kerja tim, berarti semakin tinggi kerja 
tim secara keseluruhan maka semakin 
sedikit perawatan yang terlewatkan.  Hal 
ini dikarenakan salah satu faktor yang 
dapat mempengaruhi yaitu komunikasi 
yang mana telah dibuktikan oleh temuan  
Putra et al., (2021)bahwa semakin baik 
komunikasi yang dilakukan antar tenaga 
kesehatan, maka kejadian missed nursing 
care akan semakin sedikit. 
 Berdasarkan uji beda penelitian ini, 
didapatkan bahwa jam lembur tim perawat 
dapat mempengaruhi hasil missed nursing 
care dan juga dari hasil skor masing-
masing komponen kerja tim didapatkan 
bahwa kerja tim telah dilakukan dengan 
maksimal. Penelitian ini sejalan dengan 
Attia et al., (2014) missed nursing care 
yang rendah karena adanya kerja tim 
keperawatan yang bergantung pada sifat 
tugas dan tujuan tim yang telah 
didefinisikan dengan baik dan didukung 
budaya organisasi yang menekankan 
efektivitas bekerja berdasarkan lima 
komponen inti kerja tim, yaitu 
kepercayaan, orientasi tim, cadangan, 
model mental bersama, dan kepemimpinan 
tim. Oleh karena itu, untuk meningkatkan 
kemampuan kerja tim perawat penelitian 
Ghezeljeh, et al., (2021) menganjurkan 
untuk mengikuti pelatihan kerja tim agar 
mampu menerapkan kemampuannya 
dalam bekerja tim, membangun 
kepercayaan, dan memperkuat saling 
mendukung diantara anggota tim. 
Sehingga, adanya pelatihan kerja tim 
perawat yang terus dilanjut ulang 
diharapkan perawat mampu bekerja tim 
dengan lebih baik agar tercapainya kualitas 
asuhan keperawatan yang sesuai 
kebutuhan pasien  
 Analisis lebih lanjut mengenai 
kekuatan hubungan kerja tim dengan 
missed nursing care didapatkan bahwa 
kekuatan hubungan keduanya adalah kuat 
(0.548). Penelitian ini sejalan dengan 
Soliman & Eldeep (2020) yang mana 
kekuatan hubungan yang kuat (0.628) 
antara kerja tim dengan missed nursing 
care. Namun, temuan dari Ghezeljeh, el 
al., (2021) menunjukkan bahwa korelasi 
kedua variabel tersebut memiliki kekuatan 
yang lemah karena adanya faktor penting 
lainnya yang mungkin juga berperan 
terjadinya missed nursing care. Sehingga, 
masih ada beberapa faktor selain kerja tim 




 Kejadian missed nursing care pada 
penelitian ini rendah/ minimal dengan nilai 
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tertinggi elemen missed nursing care yaitu 
pada intervensi kebutuhan dasar. Kerja tim 
perawat tinggi/ maksimal dengan nilai 
terendah komponen kerja tim yaitu pada 
kepemimpinan tim. Penelitian ini 
menemukan bahwa terdapat hubungan 
negatif kerja tim dengan missed nursing 
care dalam perawatan pasien di rumah 
sakit, yang mana kerja tim yang lebih 
efektif semakin sedikit kejadian missed 
nursing care, sehingga diharapkan perawat 
mampu mempertahankan kerja tim dengan 
mengikuti pelatihan perawat sebagai 
pemimpin tim atau acara internal rumah 
sakit dan untuk peneliti selanjutnya 
diharapkan melanjutkan penelitian ini 
dengan menggunakan metode observasi 
atau perlakuan kerja tim pada tempat 
penelitian yang lebih terfokus. 
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